Association pour |'avancement

O f t e d des sciences et des techniques
de la documentation

FORMULAIRE D’INSCRIPTION

Demi-journée de présentations- ASTED TD

Lieu : Grande Bibliothéque - Montréal
Horaire : Lundi 18 juin 2018 de 13H00 a 16h30

Suivid’un5 @ 7 au Pub L’ile noire au 1649, rue Saint-Denis, Montréal

Nom : Prénom :
Organisme :

Adresse :

Ville : Province :
Code postal : Téléphone :
Courriel :

Tarifs (Taxes en sus)

[J Membre de ’ASTED : 508 (57,495 avec taxes) ] Non-membre : 60 S (68,98S avec taxes)

O Etudiant(e) (avec preuve) : 15$
(17,258 avec taxes)

2065, rue Parthenais, bureau 387, Montréal, Québec H2K 3T1
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Modalités de paiement

[] par cheque a I'ordre de ASTED Inc.

[ par facturation a mon organisme:

[] par Carte de crédit: [1Visa [1MasterCard

Nom du titulaire sur la carte de crédit

Jautorise a prélever sur ma carte de crédit n°

= =]

Expiration /

Code de sécurité a trois chiffres :

Signature du titulaire :

Date :

Modalités d’annulation de I'inscription

- Sept (7) jours ouvrables ou plus avant 'activité de formation : Remboursement en totalité.

- Moins de sept (7) jours ouvrables avant I'activité de formation : Remboursement moins 30 % ou facturation

de 30 % des frais d’inscription, selon le cas.

- En cas d’absence non signalée selon les délais prescrits ci-dessus : Aucun remboursement ou facturation en

totalité, selon le cas.
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